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MEDICINA I SALUT
AVENÇOS
Identifiquen el paper clau d'un gen per a la
supervivència neuronal
Investigadors de la UAB han mostrat el paper
primordial que un gen, el Nurr1, juga en la
supervivència neuronal associada a l'activitat
sinàptica. Aquesta descoberta pot ajudar en la
comprensió de les alteracions en les connexions
neuronals i les degradacions neuronals que
comporta l'Alzheimer.   
[+]
AVENÇOS
Un mètode més precís per al diagnòstic de la
dissecció aòrtica
La dissecció aòrtica és una malaltia vascular amb
elevada mortalitat en què s'esquinça la paret de
l'aorta. Determinar les variables que caracteritzen la
dissecció condiciona el tractament dels pacients i la
seva evolució per la qual cosa és important disposar
d'unes bones eines de diagnòstic. Investigadors de
la UAB han testat una nova tècnica en 3D.
[+]
A FONS
Arsènic i cèl·lules mare, és el càncer el destí
d'aquesta relació? (Premi Aposta UAB 2011)
L'arsènic causa diversos tipus de càncer. No obstant
això, moltes persones al món viuen exposades a
l'arsènic que, de manera natural, es troba en sols i
aigües no depurades. Aquest projecte reconegut
amb un Premi Aposta de la UAB pretén determinar
quina relació té l'arsènic amb l'aparició de cèl·lules
mare canceroses, capaces de generar un tumor.
[+]
A FONS
Plantes ornamentals potencialment tòxiques
La mèlia és un arbre ornamental que conté principis
actius que poden resultar tòxics a partir de certes
dosis o en determinades circumstàncies. Malgrat
això, es pot trobar en jardins públics ja que no
existeix cap legislació a Espanya que ho reguli.
Experts de la UAB alerten que, a més dels criteris
ornamentals, caldria tenir en compte els criteris de
toxicitat.
[+]
10/2006 - Definit un nou tipus de càncer colorectal
Investigadors de la UAB han desenvolupat el projecte EPICOLON, a través del
qual van analitzar 2.000 pacients de càncers colorectals diagnosticats al llarg
d'un any en 25 hospitals de tot l'estat. Fruit d'aquest treball, han definit un
síndrome hereditari clarament diferenciat del càncer colorectal hereditari no
polipós (CCHNP) del qual encara en desconeixen el gen o gens responsables.
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Fins ara s'havia considerat que hi havia dos grans síndromes hereditaris de càncer
colorectal: la poliposi adenomatosa familiar (PAF) i el síndrome de càncer colorectal
hereditari no polipós (CCHNP). El primer és degut a mutacions heretades del gen APC i el
segon seria degut a mutacions de gens que tenen com a funció la reparació dels errors
que es produeixen en el procés de divisió cel·lular quan les diferents bases (Adenina,
Guanina, Timina, Citosina) que formen la cadena d'ADN han d'aparellar-se d'una forma
correcta.
El síndrome de càncer colorectal hereditari no polipós (CCHNP) o síndrome de Lynch és la
forma més comuna de càncer colorectal heretat. Aquest representa aproximadament el
2% de tots els càncers colorectals. Si bé, com hem comentat, aquest síndrome sembla
degut a mutacions de gens reparadors de l'ADN, també s'havia observat que un número
significatiu d'aquests tumors no presentàven les característiques moleculars típicament
associades a aquestes mutacions: la inestabilitat de microsatèlits (alteració en el tamany
de regions que es presenten al llarg de tot el genoma basades en repeticions,
habitualment d'un o dos àcids nucleics). Mai però s'havia determinat l'impacte d'aquests
tumors dins d'aquest síndrome del CCHNP en una estudi de base poblacional i molt poc
era conegut sobre les potencials característiques diferencials d'aquests.
Amb l'objectiu de contestar aquestes i altres qüestions sobre aquest síndrome, es va
desenvolupar el projecte EPICOLON. Aquest és un cohort prospectiu, de base poblacional
que va incloure tots els càncers colorectals diagnosticats al llarg d'un any en 25 hospitals
de tot l'estat. Es va incloure dades demogràfiques, clíniques, patològiques i una història
familiar detallada. També es va recollir teixit tumoral per a la realització de tests
moleculars.
Es vàren incloure uns 2000 pacients. De 1309 d'ells vàrem disposar de dades completes
així com d'ADN. 25 pacients complien criteris clínics de la síndrome del CCHNP però
nomès el 40% d?aquests tenien les típiques alteracions moleculars associades a les
mutacions dels gens reparadors. El 60% restant no presentava aquestes alteraciones.
Comparant els dos grups, es podien observar importants diferències que demostràven que
aquest grup sense mutacions era prou diferent del grup amb clàssic síndrome del CCHNP.
Aquest grup diferent presentaba una patró d'herència autosòmic dominant però amb
menor penetrància que el clàssic, els càncers es presenten en una edat superior,
apareixen majoritariament en la part distal del còlon i no presenten alteracions tumorals
habitualment associades amb el síndrome clàssic com infiltrat limfocític. Hem definit
doncs un síndrome hereditari clarament diferenciat del CCHNP del qual, en aquests
moments, encara en desconeixem el gen o gens responsables.
Exemple d'un arbre familiar d'una família afectada amb el síndrome del CCHNP o
síndrome de Lynch.
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